契機なく発症し腎周囲に広範な血腫を形成した腎出血の一例 by 橋本, 圭介 et al.
ついて,AA交替療法の奏効期間と臨床データとの関連に
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74歳,女性.右胸部打撲し右腰背部痛が持続.2週間後に
近医受診し右腎破裂疑いとなり当科紹介受診.受診時は
Hb 8.4 g/dl血圧は安定していたがCT上では右腎破裂,被
膜下血腫様の所見であったが造影効果はなく,urinomaの
疑いもあったため,同日にCTガイド下にピッグテイルカ
テーテル留置しドレナージ施行.淡血性漿液性の液体を認
めた.右腎破裂U型の診断.翌日に右尿管ステント留置し,
次第にurinomaは改善した.ピッグテイルカテーテルは約
3週後に,尿管ステントは約3か月後に抜去.その後の経過
は良好である.低侵襲の治療にて改善を認めた一例を経験
した.
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